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Ⅰ．はじめに 







































































































































 図 2 の保存期教育で｢指導が一人でできる｣が 40％以
下であった項目の理由を考えてみる。「治療選択の意思
決定支援」は CKD保存期外来が、「社会資源の活用につ
いて」の項目は、医事課担当や医療社会福祉士(MSW)が
主に担っていることが関係している。「薬物療法」「食
事療法」の項目も薬剤部や栄養課など他職種との連携
で指導の依頼はしているが、60％以上のスタッフは「一
人でできる」と答えている。この二つの項目は患者の
日常生活に密着しており、看護の場面で多くの機会が
あるためと考えられる。専門職との連携を図りつつも、
日常生活に密着した項目については強化していく必要
があると考える。 
 「不安軽減への介入」は 60％、「思いの表出・傾聴」
は 76％のスタッフができると答えている。この項目は
看護独自のケアであり、看護師経験年数の平均が 6.8
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年であることからすると、本来ならばもっと高いパー
セントを求めたい。看護師経験年数が高ければケアが
できると一概には言えないが、保存期教育の経験が
80％を超えていることを考えると、看護の評価を行い、
意図的に看護師としてのキャリアアップを図っていく
ことで高めていけるのではないかと考える。またこの
看護の経験や評価がスタッフにとっての成長につなが
るようなスタッフ教育が、CKD保存期外来に出ている看
護師としての役割でもあると考える。 
また「思いの表出・傾聴」と「不安軽減への介入」
の項目に差があるのは、話は聞けても CKD の看護につ
いての知識や経験が少ないことが関係しているのでは
ないかと考える。患者教育のためのスキルを習得しつ
つ、CKDの病態・ステージ毎の治療や患者教育などの知
識の習得を図ることが必要である。またそのためスタ
ッフ教育プログラムも必要ではないかと考える。 
 CKD保存期外来の認識についての質問では、保存期の
患者看護という理解はできているが、実際いつ・どこ
でということを認識していないスタッフが多く、連携
の必要性という視点の不足が考えられた。 
 受診前・後で外来スタッフとの情報交換に差が出て
いるのは、日々の勤務の中で受け持ち患者に CKD 保存
期外来受診があることを把握できていないこと、情報
交換の必要性の認識が薄いことが原因と考えられる。
また受診後に情報交換はできているが、看護計画に反
映されておらず、継続看護の視点が不足していること
が明らかになった。 
 CKD 保存期外来との連携については、「連携が取れて
いない」と 40％のスタッフが回答しているが、その理
由としては CKD 保存期外来に対する認識不足とコミュ
ニケーション不足であった。スタッフの記述式のアン
ケート結果からすると、CKD保存期外来についての知識
や具体的な連携の方法を知ることが必要であり、他部
署や他部門との連携を図るためのコミュニケーション
能力や交渉力などのスキルアップが必要であることが
わかった。 
 現状では病棟での入院期間のみで看護が完結するの
ではなく、外来や地域においての継続看護が必要であ
る。特に慢性疾患を持つ患者の看護は長期的な関わり
が重要である。 
 杉田和代は「腎不全看護」の中で「看護師は多様な
問題を抱える CKD 患者によりよい療養生活を維持、継
続できるように支援（指導、相談、支持）し、他職種
と連携、調整する役割がある」１）と述べている。それ
は、全てのケアを自分ひとりでおこなうのではなく、
栄養士、薬剤師等の各専門職との連携を図り、患者中
心のチーム医療を実践していく必要があり、看護師は
その調整を行わなければならないということである。 
 病棟看護師としてその役割を遂行していくためには、
CKD看護についての知識を深め、継続看護としてのアセ
スメントをし、他部署・他職種との連携を図るための
スキルアップを図ることであると考える。 
 今後は具体的な取り組みとして、①スタッフへ CKD
保存期外来のオリエンテーションを行う、②CKD保存期
外来での実際の場面をモデルとして示す、③スタッフ
が受け持ち患者の看護の評価を CKD 保存期外来に継続
できるよう支援するなどであり、教育プログラムの構
築にも取り組んでいきたい。 
Ⅶ．終わりに 
 今回の研究に取り組んだきっかけは、専門病棟とし
てのスタッフのスキルが低いと感じたためであった。
しかし専門病棟のスタッフとしての認識とスキルを高
めるためには、それに向けての具体的な教育が必要で
あるとわかった。さらにそれを充実させる上では、病
棟から CKD 保存期外来に出ている自分自身の役割の重
要性を認識することができた。今回の研究で得られた
結果を踏まえ、CKD看護の質の向上に向け CKD保存期外
来と連携し、病棟全体で取り組んでいきたい。 
 また長期的な展望としては、連携の範囲を病棟と外
来だけでなく、地域病院へ拡大し地域連携パスを作成
することも視野に入れていきたい。 
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